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当院外来調剤での漢方薬使用の実態について
岡田恵美子
小松島赤十字病院薬剤部
要旨
漢方薬の使用率、併用の実態、漢方製剤の適性使用を目的として約 1ヶ月間の外来処方筆を調査した。その結果、処
方中注意すべき併用生薬は、麻黄と甘草であった。合方処方についての使用率は、 漢方処方全体の3.2%と少なかった。
また、使用傾向は、科により特徴的であった。
キーワード:漢方薬使用率、併用の実態、科による漢方の特徴的使用法
目的
昭和51年に漢方製剤の保険適用が認められて以来、
年々使用率も高まり、臨床的効果も多く報告されてい
る。しかし一方では、漢方製剤の選択ミスによる誤治
も多いと言われている。当院では、現在約34種類の漢
方エキス製剤を採用している。今回、各漢方製剤の方
斉IJ別、科別における使用率、併用の実態、漢方製剤の
適正使用の調査を目的とした。
方法
平成10年 1月23日へ-2月28日の約 1ヶ月間における
全体外来処方議20，915枚を調査した。漢方製剤を含む
処方を科別にまとめ、その使用率を算出した。併用に
ついては、特に注意する必要がある甘草、麻黄、間子、
大黄の重複について検討した。科別によ っても、特徴
的処方内容になっていないか検討した。
結果
(内科)
処方枚数4，187枚の内、漢方処方枚数513枚(12.3%)
処方例
0人参湯は、アセナリン、セレキノン、メサフ イ
リン等とよく併用されていた。
0大建中湯は、腹部膨満感、便秘によく使われ
ていた。
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-大建中湯+アセナリン+リ ポパス (orメ
パロチン)→ (病名 腸閉塞、脂肪肝)
0当帰均薬散は、比較的体力の低下した成人女
子に用いられることが多いが、男性に使用例
l例あり 。
-当帰均薬散+ミナオール+セルベックス
参(病名 心気症、頚腕症候群)
0注意処分 (ラシックス+小青竜湯)
理由 (甘草を2.5g以上含有する製剤はチア
ジド系利尿剤との併用により血清カリウムの
低下が現れやすくなる。)
0漢方薬併用が14件あったが、特に注意すべき
甘革、麻黄の重複があった。
理由 (甘草 低カリウム血症等、麻黄は成
その他
牛車宵気丸 10.0% 
橋中益気湯 2.5% 一
葛根湯
18.7% 2.7% 
当帰巧薬散
3.9% 
人参養栄湯
5.1% 
大建中湯
5.3% 
桃核承気湯
11.3% 
〔内 科〕
人参湯
14.2% 
小柴胡湯
16.2% 
当院外来調斉IJでの漢方薬使用の実態について 143
分エフェドリンのため)
甘草 ;葛根湯(2g) +小青竜湯(3g)→5 g 
(4件)
麻黄 ;葛根湯(3g) +小青竜湯(3g)→6 g 
( 4件)
(呼吸器科)
処方枚数629枚中、漢方処方枚数15枚 (2.4%) 
0他科では使用されず呼吸器科のみに使用され
ていたのは、埼薬甘草湯で、しゃっ くりに使
用されていた。
小柴胡湯
6.7% 
麦門冬湯
20.0% 
十全大補湯
13.3% 桃核来気湯
20.0% 
巧薬甘草湯
13.3% 
〔呼吸器科〕
(/ J¥児科)
処方枚数1，857枚中、漢方処方枚数24枚(1.3%)
0腎疾患に使用されている例として下記のよう
桃核承気湯
8.3% 
猪苓湯
8.3% 
止to~:目フfÇ ~吉 F軍司
75.1% 
〔小児科〕
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な処方あり 0
・柴苓湯+副腎皮質ホルモン
.柴苓湯+ペルサンチン
-柴苓湯+副腎皮質ホルモン+ペルサンチン
.柴苓i易+高Ij腎皮質ホルモン+免疫抑制剤
(外科)
処方枚数91枚中、漢方処方枚数98枚(17.8%)
0他科では使用されず外科のみに使用されてい
たのは、菌陳高湯。
(ウルソと必ず併用されている→肝硬変症)
O人参養栄湯、十全大補湯は殆ど抗力、ン剤と併
用されていた。→化学療法と抗ガン剤の副作
用軽減 ;術後の体力低下に使用。
(漢方併用例は 7件あった)
-柴苓湯+人参養栄湯(1件)
-桃核承気湯+人参養栄湯 (2件)
・葛根湯+柴苓湯(1件)
-菌蔵高湯+人参養栄湯(1件)
・葛根湯+桃核承気湯(1件)
-菌阪商湯+十全大楠湯(1件)
? ? ?
?
↑
? ?
?
???
?
?
?
?
その他
5.2% 
葛根湯
11. 2% 
人参養栄湯
40.8% 
桃核承気湯
31.6% 
〔外科〕
(脳外科)
処方枚数1，054枚中、漢方処方枚数8枚 (0.8%)
0他科では使用されず脳外科のみに使用されて
いたのは、黄連解毒湯
Oトレンタールと併用されていた。→ (脳血流
を増加する作用、特に虚血辺縁部の血流を増
加し梗塞巣を縮小する作用あるため)
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黄連解毒湯
13.5% 
桃核承気湯
25.0% 小柴胡湯
62.5% 
〔脳神経外科〕
(循環器科)
処方枚数3，027枚中、漢方処方枚数35枚(1.2%)
(併用)
-葛根湯+小青竜湯(1件)
その他 (小青竜湯、柴苓湯、麦門冬湯)
8.5% 
葛根湯
54.3% 
桃核承気湯
28.6% 
〔循環器科〕
(整形外科)
処方枚数1，224枚中、漢方処方枚数13枚(1.8%)
桃核承気湯11枚、葛根湯2枚
(耳鼻咽喉科)
処方枚数1，836枚中、漢方処方枚数30枚(1.6%)
-牛車腎気丸、八味地黄丸.(病名 耳鳴)
・柴苓湯+イソパイド→ (病名 突発性難
聴、末梢神経障害)
・柴苓湯十メチコパール+メ リスロン→ (病
名メニエル，病)
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八昧地黄丸
3.3% 
麦門冬湯
20.0% 
牛車腎気丸
33.3% 
葛根湯
23.3% 
〔耳鼻咽喉科〕
(眼科)
処方枚数1，615枚中、漢方処方枚数11枚 (0.7%)
牛車腎気丸8枚柴苓湯3枚
-牛車腎気丸+タチオン点眼orカリーユニ
点眼
(老人のかすみ限、 糖尿病性白内障)
・柴苓湯+タジン+AZ点
(炎症作用増強効果)
(皮膚科)
処方枚数1，449枚中、 漢方処方枚数38枚 (2.5%)
0他科では使用されず皮膚科のみに使用されて
いたのは、温清飲、十味敗毒湯、当帰飲子
(併用)温清飲十小柴胡湯 (4件)
?
?
???????
?
?
?
?
?
? ?
?
?
:目 J三主会/p
IJIIlI同 E入
57.2% 
小柴胡湯
21.7% 
〔皮膚科〕
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0葦麻疹で最も使用頻度高い→温清飲
0葛根湯は、葦麻疹の急性~亜急性期で悪寒、
頭痛を伴うものに使用。
0湿疹→十味敗毒湯、当帰飲子
(精神神経科)
処方枚数1，518枚中、漢方処方枚数69枚 (4.5%)
0他科では使用されず精神神経科のみに使用さ
れていたのは、柴胡加竜骨牡蛎湯
半夏白木
天麻湯
11.6% 
(併用)桃核承気湯+半夏白ポ天麻湯(1件)
その他 (7種類)
14.6% 
〔精神神経科〕
加昧i盆遥散
5.0% 
(産婦人科)
処方枚数579枚中、漢方処方枚数62枚 00.7%)
0他科では使用されず産婦人科のみに使用され
ていたのは、温経湯
(併用)
・加味迫遥散+六君子湯(2件)
-加味迫遥散+当帰埼薬散(1件)
・葛根湯+人参養栄湯(1件)
-葛根湯十小青竜湯(2件)→注意必要(理
由麻黄、甘草の重複)
0当帰持薬散はウテメリンとの併用が多い。(ウ
テメリンの副作用防止、流早産予防の目的)
O加味遁遥散は、 グランダキシン、エスト リー
ルとの併用が多い。
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その他(温経湯、六君子湯、小青竜湯、麦門冬湯)
11. 3% 
加?Z今<-.> ，.'1 ¥ 当帰明散
/¥記 '， 1 ¥ 24.2%
桃核承気湯
6.5% 
補中益気湯
8.1% 
(泌尿器科)
人参養栄湯
14.5% 
〔産婦人科〕
処方枚数990枚中、漢方処方枚数120枚 (12.1%)
0他科では使用されず泌尿器科のみに使用され
ていたのは、猪苓湯合四物湯
八昧地黄丸
10.0% 
猪苓湯
15.0% 
(放射線科)
その他(猪苓湯合四物湯、人参養栄湯、
9.1% 小青竜湯、葛根湯、補中益気湯)
牛車腎気丸
15.8% 
〔泌尿器科〕
桃核承気湯
24.2% 
柴苓湯
21.7% 
処方枚数39枚中、漢方処方枚数9枚 (23.8%)
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八昧I也黄丸
11.1% 
〔放射線科〕
葛根湯
55.6% 
全体の処方枚数20，915枚中、漢方処方枚数1，045枚
(5 %) 2種類以上の漢方薬をつかっているのは、全
体で33件、全体漢方処方枚数1，045枚中3.2%であっ
た。併用されている漢方薬は、葛根湯14件、小青竜湯
9件、桃核承気湯7件、人参養栄湯6件、 小柴胡湯8
件であった。併用一番多くされているのは、葛根湯で
あった。
考察
漢方薬使用率は、全体的に少なかった。特に小柴胡
湯の使用率が“間質性肺炎"という副作用が公表され
たため減少したようだ。証さえ合っていれば、副作用
を起こしにくいので、もっと漢方薬は使用されて良い
のでないかと思う 。
0葛根湯 + 小青竜湯 →という処方7件と
(甘草2g) (甘草3g) (甘草 5g) 
(麻黄3g) (麻黄3g) (麻黄 6g) 
小青竜湯(甘草3g) +ラシックス (チアジド
系利尿剤)の処方がl件あった。
どちらも低K血症が現れることがあるので、注
意必要な処方である。
麻黄 (エフェドリン)が多すぎるのも注意必要
な処方である。
0虚証の薬と実証の薬が併用されていた。実証の
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人に虚証の薬を一緒に用いても大丈夫だが、逆
だと副作用の発生が多くなる。(虚実が明確に
判定できない時は、虚証として処方する)
0証はもちろん生薬及び薬能の重複に関しては、
各方剤の生薬単位の知識が必要である
(特に甘草を含有する漢方製剤の併用には、よ
り注意が必要と思われる。)
0合方処方は、漢方処方全体のわずか3.2%と少
なかった。なるべく合方すべきでない (配合生
薬の重複により副作用を生じやすくなる)とい
う原則に従っているのだと思われる。
O科別によりその科しかその漢方薬を使っていな
いというものがあった。
(例 :脳神経外科一黄連解毒湯、皮膚科 温清
飲等)
Oまた、科により特徴があった。
(例、 精神精神科 加味遁遥散が多い。産婦人
科一当帰埼薬散が多い。皮膚科一温清飲が多い
等)
終わり
0副作用の点で使い方に注意すべき生薬は、地黄、
附子、麻黄、大黄、桂皮、甘草である。
O又、機会があれば、今後漢方薬がどれくらい、ど
のように使われていくのか調査したい。
0均薬甘草湯のように“こむらかえり"の痛みに
シャープに効く薬もあるので効果的に使用して欲
しい。
0漢方薬の中にもシャープに効く処方も多くあり 、
漠然と投与せず効果判定をしっかり行ない処方の
変更等考慮する方が良いと思う 。
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Actual State of Kampo Drugs in The Outpatient Dispensary of Our Hospital 
Emiko OKADA 
Division of Dispensary， Komatsushima Red Cross Hospital 
Outpatient prescriptions were examined for 1 month to review the use rate of kampo drugs， actual state of 
concomitant uses and proper use of kampo drugs. The results indicated that attention was needed for concomitant 
use of巴phedraeHerba and glycyrrhizae Radix. The rate of use by combined prescription was as low as 3.2% of the 
whole kampo prescriptions. Characteristic tendency of use was shown depending on departments. 
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